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Querida )

~_ Josepha,

Vocé sabe que faz anos que sou fa do seu trabalho competente em

defesa dos direitos da pessoa idosa e quero dar os parabéns pelo

otimo informativo sobre a programacao do Dia do Aposentado em

. A s Salvador organizado pela Federacao dos Aposentados da Bahia.

Fui : conwdada pela Presidenta da Federacao dos Aposentados da Bahia,

minha querida Marise Costa Sansdao e além destes atos do dia

24/01/2012, teremos outras atividades nesta semana. Sera mais uma

oportunidade de lembrarmos das necessidades dos idosos deste pais e

mobilizarmos as pessoas para brigarmos por nossos direitos! Beijo
P il GlOria

Maria da Gléria Abdo Presidenta

ABAESP - Associacao dos Bancarios Aposentados do Estado de Sao Paulo

Telefone: (11) 3104-5876

\' A Federacao das Associacoes de
L) Aposentados, Pensionistas e Idosos

FEASAPEB Estado BEahia

Companheira Gléria:

Vocé sempre me emociona com seus recados. Obrigada pelas suas palavras. Estou muito
contente por saber que voc}é estara junto com a Marise e os baianos no dia 24. Dé&é um
abraco a cada um em meu nome e diga a eles que sou sempre muito grata por nao deixarem
de comemorar o Dia do Aposentado, com uma programagao que lembra muito o nosso
saudoso Gilson

-
"
o

' PREVIDENCIA SOCIAL RGPS: Previdéncia Social fecha 2011 com o

melhor resultado desde 2002 Projecées mostram necessidade de
financiamento de apenas 0,9% do PIB 18/01/2012 - 12:10:00
Da Redacgdo (Brasilia) - Em 2011, a Previdéncia Social alcangou o melhor resultado nas contas desde
2002, considerando-se as duas clientelas — urbana e rural. A arrecadacao acumulada no ano foi de R$
251,2 bilhOes e a despesa, R$ 287,7 bilhdes, gerando uma necessidade de financiamento de R$ 36,5
bilhGes. Em relacdo ao mesmo periodo de 2010, quando o resultado ficou negativo em R$ 47,0 bilhdes,
houve uma queda de 22,3% no déficit.
O resultado agregado do més de dezembro foi positivo: R$ 4,9 bilhdes. O superavit é 32,6% maior que
o alcancado no mesmo més de 2010. E o saldo de R$ 34,7 bilhdes de arrecadacao e R$ 29,8 bilhdes de
despesa.
Os numeros mostram que, em 2011, a arrecadacdo aumentou em patamares superiores aos do
crescimento com pagamento de beneficios, respectivamente, 8,9% e 3,6%.
Urbano - A Previdéncia Social registrou, em dezembro de 2011, o décimo superavit do ano no setor
urbano: R$ 10,0 bilhdes. O saldo positivo é resultado de arrecadacao de R$ 34,2 bilhGes e despesa de
R$ 24,2 bilhdes. Se comparado ao mesmo més do ano passado, o resultado foi 7,6% melhor. O valor
leva em conta o pagamento de sentengas judiciais e a Compensacao Previdenciaria (Comprev) entre o
Instituto Nacional do Seguro Social (INSS) e os regimes proprios de Previdéncia Social (RPPS) de
estados e municipios.



http://www.mps.gov.br/vejaNoticia.php?id=45136
http://www.mps.gov.br/vejaNoticia.php?id=45136

Segundo o ministro da Previdéncia Social, Garibaldi Alves Filho, o superavit de R$ 10 bilhGes reflete o
crescimento da economia do pais. Contudo - ressaltou - é necessario garantir a sustentabilidade da
Previdéncia Social a longo prazo e, para isso, o primeiro passo é a aprovacdo, pelo Congresso Nacional,
do fundo de previdéncia complementar dos servidores publicos.

No acumulado do ano, o setor urbano também registrou superavit: R$ 20,8 bilhGes - aumento de
135,1% em relacdo ao mesmo periodo de 2010, quando o resultado foi de R$ 8,8 bilhOes. A receita foi
de R$ 245,7 bilhdes (aumento de 9% se comparado a 2010) e a despesa com pagamento de beneficios
foi de R$ 224,9 bilhdes (crescimento de 3,8%).

As renuncias previdenciarias no setor somaram R$ 19,0 bilhGes em 2011. Deste total, R$ 11,5 bilhGes
referem-se ao Simples Nacional e R$ 7,4 bilhdes, as entidades filantrépicas.

Rural - Em dezembro de 2011, a arrecadacdo liquida rural cresceu 23,9% em relacdo a novembro e
teve queda de 0,1% na comparacao com dezembro de 2010, registrando R$ 522,6 milhGes. Ja as
despesas com pagamento de beneficios somaram R$ 5,7 bilhdes - queda de 8,8% se comparado a
novembro e de 8% em relacdo a dezembro de 2010.

No acumulado de 2011, o setor rural apresentou arrecadacdo de R$ 5,5 bilhdes, 4,4% maior que a
registrada em 2010. A despesa com pagamento de beneficios foi de R$ 62,8 bilhdes — um aumento de
2,7% em relacdo a 2010. O aporte do Tesouro Nacional, feito para equilibrar as contas - previsto
constitucionalmente - alcangou R$ 57,3 bilhdes.

PIB - Estudos do Ministério da Previdéncia Social, projetando o Produto Interno Bruto (PIB) brasileiro
de 2011, mostram que os beneficios do Regime Geral de Previdéncia Social representariam 6,8% do
PIB. A arrecadacgdo liquida seria responsavel por 5,9% do PIB e a necessidade de financiamento, 0,9%.
Beneficios — Em dezembro de 2011, a Previdéncia Social pagou 29,051 milhdes de beneficios, sendo
25,176 milhGes previdenciarios e acidentarios e, os demais, assistenciais. Houve elevagao de 3,2% em
comparacao com o mesmo més de 2010. As aposentadorias somaram 16,139 milhdes de beneficios,
uma elevagao de 3,4% em relacdo ao nimero de aposentados existentes em dezembro de 2010.
Valor médio real — O valor médio dos beneficios pagos pela Previdéncia de janeiro a dezembro de
2011 foi de R$ 847,85. Em relacdo ao mesmo periodo de 2004, houve crescimento de 17,3%.

A maior parte dos beneficios (68,2%) - incluidos os assistenciais - pagos em dezembro de 2011
tinham valor de até um saldrio minimo, contingente de 19,8 milhGes de beneficios.

Em dezembro, dos 19,2 milhGes de segurados com beneficios de um salario minimo 43,52% referem-
se a pagamentos do setor rural e 36,42% do setor urbano.

Informacdes para a ImprensaRenata Brumano(61) 2021.5102Ascom/MPS

Previdéncia Social registra o menor deficit desde 2002

PRISCILLA OLIVEIRADE BRASILIA

A Previdéncia Social fechou o ano passado com o menor deficit nas contas desde 2002, em um reflexo
do aumento do emprego formal.

A diferenca entre contribuicbes arrecadadas e beneficios pagos foi negativa em R$ 36,5 bilhdes, deficit
22% inferior ao de 2010.

Os dados, ja corrigidos pela inflagdo, foram divulgados pelo Ministério da Previdéncia Social e ndo
incluem as despesas com as aposentadorias dos servidores publicos.

A economia brasileira criou 2,33 milhdes de empregos com carteira de janeiro a novembro de 2011, o
que contribuiu para elevar os pagamentos feitos por empresas e trabalhadores a Previdéncia Social.

As despesas com aposentadorias também foram parcialmente contidas no ano por um reajuste pouco
significativo do salario minimo, que sofreu apenas a correcdo da inflagado.

Para 2012, o governo espera ao menos manter o mesmo patamar de deficit.

"A receita vai ter um padrdo de crescimento similar ao dos ultimos anos, o que vem acontecendo desde
2004", afirmou o secretario de Previdéncia Social, Leonardo Rolim.

"A despesa vai crescer, até por causa do aumento do minimo, e com isso o déficit ndo deve cair tanto,
mas se manter estavel."

Boa parte dos beneficios pagos pela Previdéncia € atrelada ao minimo, que teve reajuste de 14%.
PENSOES O ministro Garibaldi Alves (Previdéncia) afirmou que o governo deve enviar ainda
neste ano ao Congresso projeto que prevé mudancas no regime de pensbes do INSS, com a
fixagdo de caréncia. Pela regra atual, o INSS ndo exige tempo minimo de contribuicdo
-mesmo que o trabalhador tenha contribuido sé6 por um més, dependentes ja podem ter
direito ao beneficio em caso de morte.



"Esse regime [sem caréncia] é de uma generosidade muito grande, ndo ha hoje nenhum pais
que dé pensdo tao grande a familia de quem contribuiu apenas uma vez. Hoje isso esta
custando R$ 60 bilhdes por ano”, disse. Fonte; FOLHA DE SAO PAULO 19,01,2012
Previdéncia 1 - Governo quer restringir pensao por morte

O ministro da Previdéncia Social, Garibaldi Alves, disse ontem que o governo deve
enviar neste ano ao Congresso projeto que prevé mudancgas no regime de pensdes do
INSS (Instituto Nacional de Seguro Social), restringindo o acesso ou tempo de
concessao do beneficio. Pela regra atual, ndo se exige um tempo minimo de
contribuicao.

Previdéncia 2 - INSS libera consulta a beneficio reajustado

A consulta aos extratos com valores das aposentadorias reajustadas, que comegcam a
ser pagas na proxima quarta-feira (dia 25), ja estdao disponiveis na pagina da
Previdéncia (www.previdencia.gov.br), pelo link "Extrato de pagamentos de
beneficios". Os segurados também podem checar os novos valores na agéncia
responsavel pelos seus pagamentos mensais ou no banco em que o beneficio é pago,

Clipping ANFIP 19/01/2012 - SEGUE ANEXO -
Acompanhe aqui as principais noticias dos veiculos de
comunicacao de hoje (19) no Clipping elaborado pela ANFIP.

dois dias antes do depdsito. Fonte: FOLHA DE SAO PAULO 19.01.2012

Nota de falecimento - 19/01/2012

A ministra do Planejamento, Miriam Belchior, acaba de divulgar a seguinte nota de
falecimento:

"Com profundo pesar recebi a noticia do falecimento do Secretario de Recursos Humanos do
Ministério do Planejamento, Duvanier Paiva Ferreira, nesta quinta-feira (19). Defensor
incansavel da democratizacdo nas relacoes de trabalho, promotor do didlogo e profissional
dedicado, Duvanier foi um brasileiro que Ilutou ao longo da vida pela consolidagcéo da
democracia no Brasil

Neste momento de dor me solidarizo com os parentes, amigos, companheiros de profissdo e
admiradores de Duvanier Paiva

Miriam Belchior

O veldrio de Duvanier Paiva sera realizado no cemitério Campo da Esperanca, Capela 2, a
partir de 12h30, em Brasilia (DF). A ANFIP lamenta o falecimento e se solidariza com os
familiares de Duvanier Paiva Ferreira.


http://www.anfip.org.br/documentos/23269_084447.pdf
http://www.previdencia.gov.br/

Previdéncia quer restringir regras da pensao neste ano

Juliano Moreira, enviado especial do Agora 19/01/2012

Brasilia - O governo pretende enviar ao Congresso ainda neste ano o projeto de lei para limitar o
pagamento de pensodes por morte do INSS, informou ontem o ministro da Previdéncia Social, Garibaldi
Alves.  Além disso, o ministro defendeu a criacdo de uma idade minima para as aposentadorias por
tempo de contribuigao.

Hoje, a idade média de aposentadoria dos brasileiros é de 54 anos para homens e, 51 para mulheres.
A ideia também é enviar até margo ao Congresso o projeto que ira criar um teto para a aposentadoria
de novos servidores federais. Leia esta reportagem completa na edicao impressa do Agora
nesta quinta, 19 de janeiro, nas bancas Assine o Agora

Auxilio-doenca sem pericia comeca a valer em maio -
17/01/2012 Folha de S.Paulo

O governo vai dispensar a realizacdao de pericia médica para o pagamento do auxilio-doenca
quando o afastamento for de até 60 dias.

Segundo o presidente do INSS, Mauro Hauschild, a medida valera a partir de maio em cinco
cidades, em um projeto-piloto na regidao Sul. Até 2013, valera em todo o pais.

Bastard o médico preencher um atestado do Instituto Nacional do Seguro Social, que sera
encaminhado eletronicamente para o sistema da Previdéncia.

O beneficio sera liberado automaticamente. Os atestados levardao uma certificagao digital com
0 objetivo de impedir fraudes. Atualmente, 42% das concessdes de auxilio-doenca sdo para
pedidos de até 60 dias.

O tempo médio de espera hoje para a liberacao do auxilio, segundo Hauschild, é de 23 dias.
Ha cidades, no entanto, como Porto Alegre, em que a espera € de 60 dias. Sao Paulo esta na
média nacional. O governo deve deixar de fazer 1,5 milhdo de pericias por ano --hoje sdao 700
mil por més. Hauschild disse que a medida estd sendo tomada porque o total de peritos
(4.600) ndo atende a procura, entre outras razoes.

"Quando o afastamento é de até 60 dias, o papel do perito é de confirmar a decisdo médica.
Nao terdo direito a dispensa da pericia trabalhadores que contribuem de forma facultativa ao
INSS e os que buscam o auxilio por acidente de trabalho. Fonte> www,agora.com.br

Fim do fator previdenciario s6 com idade minima Ministro disse que
redutor é ‘muito cruel’, porém, o limite de idade seria a Unica alternativa

Juca Guimaraes juca.guimaraes@diariosp.com.br

O ministro da Previdéncia Social, Garibaldi Alves Filho, colocou as cartas do governo na mesa e afirmou
que a idade minima (65 anos para os homens e 60 anos para as mulheres) é a Unica alternativa viavel
para a substituicdo do fator previdenciario, chamado de “muito cruel” pelo ministro.

Criado em 1999, o fator é aplicado no célculo da aposentadoria e leva em consideragdo a idade, o
tempo de contribuicdo e a expectativa de vida do trabalhador. Quanto mais jovem, maior o impacto do
fator. A perda pode chegar a 40%.

O ministro acha mais facil aprovar, no Congresso, mudangas pontuais nas regras da aposentadoria do
que uma ampla reforma da Previdéncia.

A média de idade da aposentadoria no Brasil é de 51 anos (mulher) e 54 anos (homem), com 30 e 35
anos de contribuicdo, respectivamente. Com a idade minima, os homens terdo de contribuir por mais
11 anos e as mulheres por mais nove.

Pensdo/ O governo vai apresentar em breve uma proposta de mudanca radical nas regras de
concessao da pensdo por morte, segundo o ministro.

O objetivo, segundo o governo, é criar um conjunto de mecanismos que dificultem o pagamento da
pensao por longos periodos.

Para o ministro Garibaldi, a pensdo por morte no Brasil € concedida sem as restricdes e contrapartidas
comuns em outros paises.

O custo anual, segundo o ministro, chega a R$ 60 bilhdes. Garibaldi disse que a regra atual da pensao
é de “uma generosidade muito grande”.



mailto:juca.guimaraes@diariosp.com.br
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Uma das mudangas anunciadas pelo ministro serd a necessidade de caréncia para ter direito ao
beneficio, ou seja, a pensdo so6 seria liberada se o trabalhador morto tiver um tempo minimo de INSS
pago.

Hoje ndo existe caréncia para a pensdo por morte. Na aposentadoria por invalidez e no auxilio-doenca
0 INSS exige 12 meses de contribuicdo Fonte: DIARIO DE SAO PAULO 19.01.2012

Dupla perda para aposentado Mudanca na tabela do IR vai onerar

segurados do INSS que ficaram sem aumento real POR ALINE SALGADO
Rio - Aposentados e pensionistas do INSS que ganham acima do piso previdenciario (R$ 622) serdo
duplamente prejudicados neste ano. Além de ndo contar com aumento real, a mudanca na tabela do
Imposto de Renda vai fazer com que a mordida do Ledo seja mais feroz do que nos anos anteriores.
A relacdo é simples: mesmo pequeno, o aumento nos rendimentos — em 6,08% — pode fazer com que
alguns segurados mudem de faixa de contribuicdo na Receita. Apesar da tabela do Imposto de Renda
ter sido corrigida em 4,5%, o valor ndo é suficiente para suavizar ou isentar os segurados da taxacao.
Em termos reais, quem ganhava R$ 1.566,62 era isento do Imposto de Renda. Com o reajuste de
6,08%, o beneficio subird para a casa dos R$1.661,87, ultrapassando o novo limite, de R$ 1.637,11.
Logo, o segurado sera tributado em 7,5% sobre o valor da
diferenca, que é de R$ 24,76.
Segundo especialistas, o ideal seria que tanto o
rea]uste para aposentados e pensionistas quanto a
correcao na tabela do Imposto de Renda
seguissem a inflagdo acumulada do ano passado,
registrada pelo IPCA (Indice de Pregos ao

Tabels g contribadicdo dos seguracas do INSS, & parfie o 10 oe faneiro
de 2012 para ,'.'H,gﬂl'TE.I'I:I'.'I oe I'-E'-"I‘h.l"l-l.’.'ﬂli'dl:l

Até RS 1174,86 Bi%%

Consumidor Amplo). O indicador fechou em
6,5%.
De R$ 1174,87 a R$ 1.958,10 O0% !
- - O reajuste da tabela do IR abaixo da inflagdo
De RE 19581 1% gera um processo de supertributagao. E claro

gue qualquer correcdo € melhor do que
nenhuma, mas um problema é gerado quando
Stk e e i foty essa corregdo é ab_aixo qa inflagao”, explica Ll,!iZ _Antc“)nio
r . Benedito, Diretor de Assuntos Técnicos do
| | Sindifisco (Sindicato Nacional dos Auditores

até R$ 3.916,20

R$ 163711 i=ento - Fiscais da Receita do Brasil). Segundo o
' De b 163712 ' ' | especialista, a tabela do Imposto de Renda
aR$ 245350 1.5% R$ 122,78 aplicada atualmente conta com defasagem
: S ! ! { histérica de 60%.
De R$ 2.453,51 15 R$ 306,80 No portal eletrénico da Receita Federal na
_aﬂ$3.2?1.3-ﬂ _ _  Internet, é possivel verificar de quanto sera a
DeR$ 3.27130 2 606 R% 55215 mordida do Ledo no contracheque de janeiro. O
aR% 408765 ; enderegp e http_://wvaV.rece|ta,.fazenda.g_ov.br.
i | i 1 Basta clicar em ‘simulagao de aliquota efetiva do
Acima de R$ 275% RS 756,53 IRF 2012’, depois em ‘cdlculo mensal’ e, em
| 408763 | | seguida, informar os dados.
Pt s Bt Misciomal o e Socil s ionmin Fen oiray. At de 60 dias a partir de maio O Instituto
Nacional do Seguro Social (INSS) atrasou em trés meses o langamento

do novo modelo de pericia médica. A alta automatica de 60 dias comecgara a valer entre maio e junho,
em sete cidades do Pais — todas as regides. As primeiras a testar o projeto serdo Livramento (RG) e
Anapolis (GO).

Segundo o INSS, em junho, mais cinco cidades deverdo receber o programa. A expectativa é que, até
2013, agéncias de todo o Pais estejam inseridas no novo modelo de pericia.

No entanto, ainda falta o INSS desenvolver a ‘Tabela de Repouso’ de afastamento de cada doenca com
os periodos médios, com base na Classificacdo Estatistica Internacional de Doencas. E ainda a
certificacdo digital — programa eletronico que vai permitir ao médico assistente conceder alta de 60
dias sem pericia. Fonte: O DIA 19.01.2012

Regras do consignado serao revistas neste més -Reducdo da margem
salarial comprometida com prestacoes, juros menores e proibicao dos agenciadores
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que abordam nas ruas e por telefone serao as principais mudancas POR ALINE
SALGADO

Rio - Uma série de mudancgas nas regras do empréstimo consignado para aposentados e pensionistas
do INSS promete deixar o crédito com desconto direto em folha menos vulneravel a fraudes. Redugdo
do limite de comprometimento do salario, aplicacdo de juros mais baixos e proibicdo da atuacdo dos
chamados ‘pastinhas’ — intermediarios das financeiras — sdo algumas das propostas que poderdo
entrar em vigor ja no fim deste més.

O projeto conclusivo sera apresentado no préximo dia 24, na reunido do Conselho Nacional de
Previdéncia Social. Desta vez, além das entidades representativas dos aposentados e de técnicos do
Ministério da Previdéncia Social, o Banco Central se comprometeu e vai compor a mesa de decisdes. Se
aprovadas — e isso é dado como certo nos bastidores — as propostas vdo ganhar formato de
regulamento, ja no préximo dia 25 de janeiro.

Assessor econémico da Confederagdo dos Aposentados e Pensionistas (Cobap), Mauricio Oliveira diz
que as sugestdes foram afinadas com CUT (Central Unica dos Trabalhadores), UGT (Unido Geral dos
Trabalhadores) e Forga Sindical. Outra medida acertada é o direito a sacar dinheiro no caixa eletronico,
com o cartdo consignado, sem incidéncia de taxas.

“Seria uma operacao de saque expresso, sem taxacdo bancaria, como acontece com o cartdo de
crédito comum, em que ha a previsdo de margem para saques do cliente. E uma facilidade para o
aposentado, que teria como requisito, é claro, o estabelecimento de um limite, para assegurar a saude
financeira e ndo comprometer seu orcamento”, destaca Oliveira.

Mudancas a caminho:

MARGEM - Hoje, o empréstimo consignado ndo pode comprometer mais de 30% do salario dos
segurados. Centrais querem que o limite seja inferior a essa cota.

JUROS - As taxas maximas aplicadas sao de 2,34% ao més, para o empréstimo, e 3,36% ao més, para
o cartdo. A intencdo das centrais é reduzir juros por meio de decreto.

SAQUE EXPRESSO - Os aposentados passariam a ter direito de obter parte do crédito em espécie, por
meio de saque nos caixas eletronicos.

PASTINHAS - Intermediadores bancarios, popularmente conhecidos como ‘pastinhas’, podem estar com
os dias contados. As centrais sindicais querem acabar com esse tipo de profissional, que alicia os
aposentados no meio da rua e por telefone, facilitando fraudes.

Valdemar Lopes: “Sugeri ao ministro o fim do crédito por telefone ou Internet”

“Comecei a trabalhar com 14 anos de idade e contribui para o INSS por 33 anos. Concordo que o
empréstimo em folha ajuda aposentados, como eu, no entanto, tenho muitos amigos que foram
vitimas de golpes. Enviei uma carta ao ministro Garibaldi Alves Filho sugerindo que se proiba a
autorizacao de crédito consignado por telefone ou Internet. Para reduzir as fraudes, o ideal seria que o
contrato fosse firmado em cartério, com trés vias e reconhecimento da autenticidade da assinatura.”
Crédito acima da margem aumenta risco

Na reunido deste més, centrais sindicais também vado denunciar nova pratica que vem se tornando
recorrente nas associacbes: o aliciamento para garantir crédito acima do teto de 30% dos proventos.
Financeiras estariam oferecendo a facilidade de empréstimos além da margem permitida para
aposentados que decidem se desvincular das entidades. A desfiliacdo acaba deixando os segurados
mais vulneraveis a golpes, jd que rompe com a fiscalizacdo direta dos servicos.Fonte: O DIA
19.01.2012

ALERTA GENTE

Quarta-feira, 18 de Janeiro de 2012 20:21

De: "FAAPISE FEDERAGCAO DAS ASSOCIACOES DE APO E IDOSOS DE SERGIPE" <faapise@hotmail.com>
ALERTA GENTE . "Lula e Dilma" estao tramando tirar o Sen. Paulo Paim do
Senado para enfraquecer movimento de lutas dos Aposentados. Direcao da
FAAPISE.



Presidéncia da Republica casa Civil
Subchefia para Assuntos Juridicos

LEI COMPLEMENTAR N° 141, DE 13 DE JANEIRO DE 2012

Regulamenta o § 32 do art. 198 da Constituicao Federal para dispor sobre os valores
minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e
Municipios em agdes e servigos publicos de satide; estabelece os critérios de rateio

Mensagem de veto dos recursos de transferéncias para a satude e as normas de fiscalizacdo, avaliagdo e
controle das despesas com saude nas 3 (trés) esferas de governo; revoga
dispositivos das Leis n* 8.080, de 19 de setembro de 1990, e 8.689, de 27 de julho
de 1993; e da outras providéncias.

A PRESIDENTA DA REPUBLICA Faco saber que o Congresso Nacional decreta e eu sanciono a

seguinte Lei Complementar:
CAPITULO | - DISPOSIGOES PRELIMINARES

Art. 1° Esta Lei Complementar institui, nos termos do § 3° do art. 198 da Constituicdo Federal:

| - o valor minimo e normas de calculo do montante minimo a ser aplicado, anualmente, pela Unido em agdes e
servigos publicos de saude;

Il - percentuais minimos do produto da arrecadagao de impostos a serem aplicados anualmente pelos Estados,
pelo Distrito Federal e pelos Municipios em acgbes e servicos publicos de saude;

Il - critérios de rateio dos recursos da Unido vinculados a salde destinados aos Estados, ao Distrito Federal e
aos Municipios, e dos Estados destinados aos seus respectivos Municipios, visando a progressiva reducdo das
disparidades regionais;

IV - normas de fiscalizagdo, avaliagdo e controle das despesas com saude nas esferas federal, estadual,
distrital e municipal.

CAPITULO Il - DAS AGOES E DOS SERVIGOS PUBLICOS DE SAUDE

Art. 2° Para fins de apuragido da aplicacdo dos recursos minimos estabelecidos nesta Lei Complementar,
considerar-se-ao como despesas com agdes e servigos publicos de salde aquelas voltadas para a promogao,
protecao e recuperagao da saude que atendam, simultaneamente, aos principios estatuidos no art. 7° da Lei n° 8.080,
de 19 de setembro de 1990, e as seguintes diretrizes:

| - sejam destinadas as agdes e servigos publicos de saude de acesso universal, igualitario e gratuito;

Il - estejam em conformidade com objetivos e metas explicitados nos Planos de Saude de cada ente da
Federacéo; e

lll - sejam de responsabilidade especifica do setor da saude, ndo se aplicando a despesas relacionadas a
outras politicas publicas que atuam sobre determinantes sociais e econdmicos, ainda que incidentes sobre as
condigdes de saude da populagao.

Paragrafo unico. Além de atender aos critérios estabelecidos no caput, as despesas com agbes e servigos
publicos de saude realizadas pela Unido, pelos Estados, pelo Distrito Federal e pelos Municipios deverdo ser
financiadas com recursos movimentados por meio dos respectivos fundos de saude.

Art. 3° Observadas as disposi¢des do art. 200 da Constituicdo Federal, do art. 6° da Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, e do art. 2° desta Lei Complementar, para efeito da apuragéo da aplicagdo dos recursos minimos
aqui estabelecidos, serdo consideradas despesas com agodes e servigos publicos de saude as referentes a:

| - vigilancia em saude, incluindo a epidemiolégica e a sanitaria;

Il - atengdo integral e universal a saude em todos os niveis de complexidade, incluindo assisténcia terapéutica
e recuperacao de deficiéncias nutricionais;

1l - capacitagdo do pessoal de saltde do Sistema Unico de Saude (SUS);

IV - desenvolvimento cientifico e tecnoldgico e controle de qualidade promovidos por instituicdes do SUS;

V - producgdo, aquisi¢cdo e distribuicdo de insumos especificos dos servicos de saude do SUS, tais como:
imunobiolégicos, sangue e hemoderivados, medicamentos e equipamentos médico-odontoldgicos;

VI - saneamento basico de domicilios ou de pequenas comunidades, desde que seja aprovado pelo Conselho
de Saude do ente da Federagao financiador da agao e esteja de acordo com as diretrizes das demais determinacdes
previstas nesta Lei Complementar;

VIl - saneamento basico dos distritos sanitarios especiais indigenas e de comunidades remanescentes de
quilombos;

VIl - manejo ambiental vinculado diretamente ao controle de vetores de doencas;

IX - investimento na rede fisica do SUS, incluindo a execugao de obras de recuperagao, reforma, ampliagao e
construgéo de estabelecimentos publicos de saude;
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X - remuneragao do pessoal ativo da area de saude em atividade nas agdes de que trata este artigo, incluindo
0S encargos sociais;

XI - agdes de apoio administrativo realizadas pelas instituicdes publicas do SUS e imprescindiveis a execugao
das agoes e servigos publicos de saude; e

XII - gestdo do sistema publico de saude e operagéo de unidades prestadoras de servigos publicos de saude.

Art. 42 N&o constituirdo despesas com agbes e servigos publicos de saude, para fins de apuragdo dos
percentuais minimos de que trata esta Lei Complementar, aquelas decorrentes de:

| - pagamento de aposentadorias e pensdes, inclusive dos servidores da saude;

Il - pessoal ativo da area de saude quando em atividade alheia a referida area;

Il - assisténcia a saude que nao atenda ao principio de acesso universal,

IV - merenda escolar e outros programas de alimentagédo, ainda que executados em unidades do SUS,
ressalvando-se o disposto no inciso Il do art. 3%

V - saneamento basico, inclusive quanto as agdes financiadas e mantidas com recursos provenientes de taxas,
tarifas ou precos publicos instituidos para essa finalidade;

VI - limpeza urbana e remocéo de residuos;

VIl - preservagdo e corregdo do meio ambiente, realizadas pelos 6rgdos de meio ambiente dos entes da
Federagéo ou por entidades ndo governamentais;

VIII - agdes de assisténcia social,

IX - obras de infraestrutura, ainda que realizadas para beneficiar direta ou indiretamente a rede de salde; e

X - agoes e servigos publicos de saude custeados com recursos distintos dos especificados na base de calculo
definida nesta Lei Complementar ou vinculados a fundos especificos distintos daqueles da saude.

CAPITULO Il - DA APLICAGAO DE RECURSOS EM AGOES E SERVIGOS PUBLICOS DE SAUDE
Secao |l - Dos Recursos Minimos

Art. 5° A Uniao aplicara, anualmente, em agdes e servigos publicos de saude, o montante correspondente ao
valor empenhado no exercicio financeiro anterior, apurado nos termos desta Lei Complementar, acrescido de, no
minimo, o percentual correspondente a variagdo nominal do Produto Interno Bruto (PIB) ocorrida no ano anterior ao
da lei orgamentaria anual.

§ 1°¢ (VETADO).

§ 2° Em caso de variagdo negativa do PIB, o valor de que trata o caput ndo podera ser reduzido, em termos
nominais, de um exercicio financeiro para o outro.

§ 3¢ (VETADO).

§ 4° (VETADO).

§ 5° (VETADO).

Art. 6° Os Estados e o Distrito Federal aplicardo, anualmente, em agdes e servigos publicos de saude, no
minimo, 12% (doze por cento) da arrecadacéo dos impostos a que se refere o art. 155 e dos recursos de que tratam o
art. 157, a alinea “a” do inciso | e o inciso Il do caput do art. 159, todos da Constituicdo Federal, deduzidas as
parcelas que forem transferidas aos respectivos Municipios.

Paragrafo unico. (VETADO).

Art. 7° Os Municipios e o Distrito Federal aplicardo anualmente em agdes e servigos publicos de saude, no
minimo, 15% (quinze por cento) da arrecadagéo dos impostos a que se refere o art. 156 e dos recursos de que tratam
o art. 158 e a alinea “b” do inciso | do caput e 0 § 3° do art. 159, todos da Constituicdo Federal.

Paragrafo unico. (VETADO).

Art. 8¢ O Distrito Federal aplicara, anualmente, em a¢des e servigos publicos de saude, no minimo, 12% (doze
por cento) do produto da arrecadacéo direta dos impostos que ndo possam ser segregados em base estadual e em
base municipal.

Art. 9° Esta compreendida na base de calculo dos percentuais dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios qualquer compensacgao financeira proveniente de impostos e transferéncias constitucionais previstos no §
2° do art. 198 da Constituicdo Federal, ja instituida ou que vier a ser criada, bem como a divida ativa, a multa e os
juros de mora decorrentes dos impostos cobrados diretamente ou por meio de processo administrativo ou judicial.

Art. 10. Para efeito do calculo do montante de recursos previsto no § 32 do art. 5° e nos arts. 6° e 7°, devem ser
considerados os recursos decorrentes da divida ativa, da multa e dos juros de mora provenientes dos impostos e da
sua respectiva divida ativa.

Art. 11. Os Estados, o Distrito Federal e os Municipios deverdo observar o disposto nas respectivas
Constituicdes ou Leis Organicas sempre que os percentuais nelas estabelecidos forem superiores aos fixados nesta
Lei Complementar para aplicacdo em agdes e servigos publicos de saude.

Secao Il - Do Repasse e Aplicagao dos Recursos Minimos

Art. 12. Os recursos da Unido serdo repassados ao Fundo Nacional de Saude e as demais unidades
orgamentarias que compdem o 6rgdo Ministério da Saude, para ser aplicados em agdes e servigos publicos de
saude.

Art. 13. (VETADO).

§ 1°¢ (VETADO).

§ 2° Os recursos da Unido previstos nesta Lei Complementar serdo transferidos aos demais entes da
Federagdo e movimentados, até a sua destinagdo final, em contas especificas mantidas em instituicao financeira
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oficial federal, observados os critérios e procedimentos definidos em ato proprio do Chefe do Poder Executivo da
Unido.

§ 3¢ (VETADO).

§ 4° A movimentagao dos recursos repassados aos Fundos de Saude dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios deve realizar-se, exclusivamente, mediante cheque nominativo, ordem bancaria, transferéncia eletronica
disponivel ou outra modalidade de saque autorizada pelo Banco Central do Brasil, em que fique identificada a sua
destinacéo e, no caso de pagamento, o credor.

Art. 14. O Fundo de Saude, instituido por lei e mantido em funcionamento pela administragao direta da Uniao,
dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, constituir-se-a em unidade orgamentaria e gestora dos recursos
destinados a acgbes e servigos publicos de saude, ressalvados os recursos repassados diretamente as unidades
vinculadas ao Ministério da Saude.

Art. 15. (VETADO).

Art. 16. O repasse dos recursos previstos nos arts. 6° a 8° sera feito diretamente ao Fundo de Saude do
respectivo ente da Federacdo e, no caso da Unido, também as demais unidades orgamentarias do Ministério da
Saude.

§ 1°¢ (VETADO).

§ 2° (VETADO).

§ 3° As instituicbes financeiras referidas no § 3° do art. 164 da Constituicdo Federal sdo obrigadas a
evidenciar, nos demonstrativos financeiros das contas correntes do ente da Federacao, divulgados inclusive em meio
eletrbnico, os valores globais das transferéncias e as parcelas correspondentes destinadas ao Fundo de Saude,
quando adotada a sistematica prevista no § 2° deste artigo, observadas as normas editadas pelo Banco Central do
Brasil.

§ 4° (VETADO).

Secao lll - Da Movimentagao dos Recursos da Unido

Art. 17. O rateio dos recursos da Unido vinculados a agbes e servigos publicos de saude e repassados na
forma do caput dos arts. 18 e 22 aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios observara as necessidades de
saude da populagdo, as dimensdes epidemioldgica, demografica, socioecondmica, espacial e de capacidade de
oferta de agbes e de servigos de saude e, ainda, o disposto no art. 35 da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, de
forma a atender os objetivos do inciso Il do § 3° do art. 198 da Constituicdo Federal.

§ 1° O Ministério da Saude definira e publicara, anualmente, utilizando metodologia pactuada na comissao
intergestores tripartite e aprovada pelo Conselho Nacional de Saude, os montantes a serem transferidos a cada
Estado, ao Distrito Federal e a cada Municipio para custeio das agbes e servigos publicos de saude.

§ 2° Os recursos destinados a investimentos terdo sua programacdo realizada anualmente e, em sua
alocagao, serao considerados prioritariamente critérios que visem a reduzir as desigualdades na oferta de agbes e
servicos publicos de saude e garantir a integralidade da atencéo a saude.

§ 32 O Poder Executivo, na forma estabelecida no inciso | do caput do art. 9° da Lei n° 8.080, de 19 de

setembro de 1990, mantera os Conselhos de Saude e os Tribunais de Contas de cada ente da Federagao informados
sobre 0 montante de recursos previsto para transferéncia da Unido para Estados, Distrito Federal e Municipios com
base no Plano Nacional de Saude, no termo de compromisso de gestao firmado entre a Unidao, Estados e Municipios.

Art. 18. Os recursos do Fundo Nacional de Saude, destinados a despesas com as ag¢des e servigos publicos
de saude, de custeio e capital, a serem executados pelos Estados, pelo Distrito Federal ou pelos Municipios serao
transferidos diretamente aos respectivos fundos de saude, de forma regular e automatica, dispensada a celebragao
de convénio ou outros instrumentos juridicos.

Paragrafo anico. Em situagbes especificas, os recursos federais poderdo ser transferidos aos Fundos de
Saude por meio de transferéncia voluntaria realizada entre a Unido e os demais entes da Federacido, adotados
quaisquer dos meios formais previstos no inciso VI do art. 71 da Constituicdo Federal, observadas as normas de
financiamento.

Secao IV - Da Movimentagao dos Recursos dos Estados

Art. 19. O rateio dos recursos dos Estados transferidos aos Municipios para agdes e servigos publicos de
saude sera realizado segundo o critério de necessidades de saude da populagcdo e levara em consideragdo as
dimensodes epidemioldgica, demografica, socioecondmica e espacial e a capacidade de oferta de agbes e de servigos
de saude, observada a necessidade de reduzir as desigualdades regionais, nos termos do inciso Il do § 3° do art. 198
da Constituicdo Federal.

§ 1° Os Planos Estaduais de Saude deverao explicitar a metodologia de alocagdo dos recursos estaduais e a
previsdo anual de recursos aos Municipios, pactuadas pelos gestores estaduais e municipais, em comissao
intergestores bipartite, e aprovadas pelo Conselho Estadual de Saude.

§ 2° O Poder Executivo, na forma estabelecida no inciso Il do caput do art. 9° da Lei n° 8.080, de 19 de

setembro de 1990, mantera o respectivo Conselho de Saude e Tribunal de Contas informados sobre o montante de
recursos previsto para transferéncia do Estado para os Municipios com base no Plano Estadual de Saude.

Art. 20. As transferéncias dos Estados para os Municipios destinadas a financiar agbes e servigos publicos de
saude serao realizadas diretamente aos Fundos Municipais de Saude, de forma regular e automatica, em
conformidade com os critérios de transferéncia aprovados pelo respectivo Conselho de Saude.
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Paragrafo unico. Em situagdes especificas, os recursos estaduais poderdo ser repassados aos Fundos de
Saude por meio de transferéncia voluntaria realizada entre o Estado e seus Municipios, adotados quaisquer dos
meios formais previstos no inciso VI do art. 71 da Constituicdo Federal, observadas as normas de financiamento.

Art. 21. Os Estados e os Municipios que estabelecerem consércios ou outras formas legais de cooperativismo,
para a execugao conjunta de agdes e servigos de saude e cumprimento da diretriz constitucional de regionalizagéo e
hierarquizagdo da rede de servigos, poderao remanejar entre si parcelas dos recursos dos Fundos de Saude
derivadas tanto de receitas proprias como de transferéncias obrigatérias, que serdo administradas segundo
modalidade gerencial pactuada pelos entes envolvidos.

Paragrafo unico. A modalidade gerencial referida no caput devera estar em consonancia com os preceitos do
Direito Administrativo Publico, com os principios inscritos na Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, na Lei n*
8.142, de 28 de dezembro de 1990, e na Lei n° 11.107, de 6 de abril de 2005, e com as normas do SUS pactuadas na
comissao intergestores tripartite e aprovadas pelo Conselho Nacional de Saude.

Secao V - Disposicoes Gerais

Art. 22. E vedada a exigéncia de restricdo & entrega dos recursos referidos no inciso Il do § 3° do art. 198 da
Constituicdo Federal na modalidade regular e automatica prevista nesta Lei Complementar, os quais sao
considerados transferéncia obrigatéria destinada ao custeio de agdes e servigos publicos de saide no admbito do
SUS, sobre a qual ndo se aplicam as vedagbes do inciso X do art. 167 da Constituicdo Federal e do art. 25 da Lei
Complementar n® 101, de 4 de maio de 2000.

Paragrafo unico. A vedacéo prevista no caput ndo impede a Unido e os Estados de condicionarem a entrega
dos recursos:

| - a instituicdo e ao funcionamento do Fundo e do Conselho de Saude no dmbito do ente da Federagao; e

Il - a elaboragdo do Plano de Saude.

Art. 23. Para a fixagao inicial dos valores correspondentes aos recursos minimos estabelecidos nesta Lei
Complementar, sera considerada a receita estimada na lei do orgamento anual, ajustada, quando for o caso, por lei
que autorizar a abertura de créditos adicionais.

Paragrafo unico. As diferengcas entre a receita e a despesa previstas e as efetivamente realizadas que
resultem no nao atendimento dos percentuais minimos obrigatérios serdo apuradas e corrigidas a cada quadrimestre
do exercicio financeiro.

Art. 24. Para efeito de calculo dos recursos minimos a que se refere esta Lei Complementar, serdo
consideradas:

| - as despesas liquidadas e pagas no exercicio; e

Il - as despesas empenhadas e ndo liquidadas, inscritas em Restos a Pagar até o limite das disponibilidades de
caixa ao final do exercicio, consolidadas no Fundo de Saude.

§ 1° A disponibilidade de caixa vinculada aos Restos a Pagar, considerados para fins do minimo na forma do
inciso Il do caput e posteriormente cancelados ou prescritos, devera ser, necessariamente, aplicada em acgbes e
servigos publicos de saude.

§ 2° Na hipdtese prevista no § 1°, a disponibilidade devera ser efetivamente aplicada em agdes e servigos
publicos de saude até o término do exercicio seguinte ao do cancelamento ou da prescri¢gdo dos respectivos Restos a
Pagar, mediante dotacdo especifica para essa finalidade, sem prejuizo do percentual minimo a ser aplicado no
exercicio correspondente.

§ 3° Nos Estados, no Distrito Federal e nos Municipios, serao consideradas para fins de apuragao dos
percentuais minimos fixados nesta Lei Complementar as despesas incorridas no periodo referentes a amortizagéo e
aos respectivos encargos financeiros decorrentes de operagdes de crédito contratadas a partir de 1° de janeiro de
2000, visando ao financiamento de agdes e servigos publicos de saude.

§ 4° N&o serdo consideradas para fins de apuracdo dos minimos constitucionais definidos nesta Lei
Complementar as acoes e servigos publicos de saude referidos no art. 3°:

| - na Unido, nos Estados, no Distrito Federal e nos Municipios, referentes a despesas custeadas com receitas
provenientes de operagbes de crédito contratadas para essa finalidade ou quaisquer outros recursos nao
considerados na base de calculo da receita, nos casos previstos nos arts. 6° e 7%

Il - (VETADO).

Art. 25. Eventual diferenga que implique o ndo atendimento, em determinado exercicio, dos recursos minimos
previstos nesta Lei Complementar devera, observado o disposto no inciso Il do paragrafo unico do art. 160 da

Constituicdo Federal, ser acrescida ao montante minimo do exercicio subsequente ao da apuragéo da diferenca, sem
prejuizo do montante minimo do exercicio de referéncia e das san¢des cabiveis.

Paragrafo unico. Compete ao Tribunal de Contas, no dmbito de suas atribuigbes, verificar a aplicagdo dos
recursos minimos em agdes e servigos publicos de saude de cada ente da Federagcdo sob sua jurisdicdo, sem
prejuizo do disposto no art. 39 e observadas as normas estatuidas nesta Lei Complementar.

Art. 26. Para fins de efetivagao do disposto no inciso 1l do paragrafo Unico do art. 160 da Constituicdo Federal,
o condicionamento da entrega de recursos podera ser feito mediante exigéncia da comprovagao de aplicagdo
adicional do percentual minimo que deixou de ser aplicado em agdes e servigos publicos de saude no exercicio
imediatamente anterior, apurado e divulgado segundo as normas estatuidas nesta Lei Complementar, depois de
expirado o prazo para publicagdo dos demonstrativos do encerramento do exercicio previstos no art. 52 da Lei
Complementar n® 101, de 4 de maio de 2000.
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§ 1° No caso de descumprimento dos percentuais minimos pelos Estados, pelo Distrito Federal e pelos
Municipios, verificado a partir da fiscalizagdo dos Tribunais de Contas ou das informagbes declaradas e homologadas
na forma do sistema eletronico instituido nesta Lei Complementar, a Uniao e os Estados poderao restringir, a titulo de
medida preliminar, o repasse dos recursos referidos nos incisos Il e lll do § 2° do art. 198 da Constituicdo Federal ao
emprego em agdes e servigos publicos de salde, até o montante correspondente a parcela do minimo que deixou de
ser aplicada em exercicios anteriores, mediante depdsito direto na conta corrente vinculada ao Fundo de Saude, sem
prejuizo do condicionamento da entrega dos recursos a comprovagao prevista no inciso Il do paragrafo unico do art.
160 da Constituicdo Federal.

§ 2° Os Poderes Executivos da Unido e de cada Estado editardo, no prazo de 90 (noventa) dias a partir da
vigéncia desta Lei Complementar, atos proprios estabelecendo os procedimentos de suspensao e restabelecimento
das transferéncias constitucionais de que trata o § 1°, a serem adotados caso os recursos repassados diretamente a
conta do Fundo de Saude nao sejam efetivamente aplicados no prazo fixado por cada ente, o qual ndo podera
exceder a 12 (doze) meses contados a partir da data em que ocorrer o referido repasse.

§ 3° Os efeitos das medidas restritivas previstas neste artigo serdo suspensos imediatamente apos a
comprovacao por parte do ente da Federacgéo beneficiario da aplicagdo adicional do montante referente ao percentual
que deixou de ser aplicado, observadas as normas estatuidas nesta Lei Complementar, sem prejuizo do percentual
minimo a ser aplicado no exercicio corrente.

§ 4° A medida prevista no caput sera restabelecida se houver interrupcdo do cumprimento do disposto neste
artigo ou se for constatado erro ou fraude, sem prejuizo das sang¢des cabiveis ao agente que agir, induzir ou
concorrer, direta ou indiretamente, para a pratica do ato fraudulento.

§ 5° Na hipétese de descumprimento dos percentuais minimos de saude por parte dos Estados, do Distrito
Federal ou dos Municipios, as transferéncias voluntarias da Unido e dos Estados poderado ser restabelecidas desde
que o ente beneficiario comprove o cumprimento das disposicdes estatuidas neste artigo, sem prejuizo das
exigéncias, restricdes e sangdes previstas na legislagao vigente.

Art. 27. Quando os 6rgaos de controle interno do ente beneficiario, do ente transferidor ou o Ministério da
Saude detectarem que os recursos previstos no inciso Il do § 3° do art. 198 da Constituicdo Federal estdo sendo
utilizados em agdes e servigos diversos dos previstos no art. 32 desta Lei Complementar, ou em objeto de saude
diverso do originalmente pactuado, dardo ciéncia ao Tribunal de Contas e ao Ministério Publico competentes, de
acordo com a origem do recurso, com vistas:

| - & adocao das providéncias legais, no sentido de determinar a imediata devolugéo dos referidos recursos ao
Fundo de Saude do ente da Federacédo beneficiario, devidamente atualizados por indice oficial adotado pelo ente
transferidor, visando ao cumprimento do objetivo do repasse;

Il - a responsabilizagao nas esferas competentes.

Art. 28. Sao vedadas a limitacdo de empenho e a movimentagéo financeira que comprometam a aplicagédo dos
recursos minimos de que tratam os arts. 5°a 7°.

Art. 29. E vedado aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios excluir da base de célculo das receitas de
que trata esta Lei Complementar quaisquer parcelas de impostos ou transferéncias constitucionais vinculadas a
fundos ou despesas, por ocasido da apuragéo do percentual ou montante minimo a ser aplicado em agdes e servigos
publicos de saude.

Art. 30. Os planos plurianuais, as leis de diretrizes orgamentarias, as leis orgamentarias e os planos de
aplicagéo dos recursos dos fundos de saude da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios serdo
elaborados de modo a dar cumprimento ao disposto nesta Lei Complementar.

§ 1° O processo de planejamento e orgamento sera ascendente e devera partir das necessidades de saude da
populacdo em cada regido, com base no perfil epidemioldégico, demografico e socioecondmico, para definir as metas
anuais de atencéo integral a saude e estimar os respectivos custos.

§ 2° Os planos e metas regionais resultantes das pactuagbes intermunicipais constituirdo a base para os
planos e metas estaduais, que promoverao a equidade interregional.

§ 32 Os planos e metas estaduais constituirdo a base para o plano e metas nacionais, que promoverao a
equidade interestadual.

§ 4° Cabera aos Conselhos de Saude deliberar sobre as diretrizes para o estabelecimento de prioridades.
CAPITULO IV - DA TRANSPARENCIA, VISIBILIDADE, FISCALIZAGAO, AVALIAGAO E CONTROLE
Secao |l - Da Transparéncia e Visibilidade da Gestado da Saude

Art. 31. Os 6rgéos gestores de saude da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios darao
ampla divulgagéo, inclusive em meios eletrénicos de acesso publico, das prestagdes de contas periddicas da area da
saude, para consulta e apreciagao dos cidadaos e de instituicbes da sociedade, com énfase no que se refere a:

| - comprovacgao do cumprimento do disposto nesta Lei Complementar;

Il - Relatério de Gestdo do SUS;

Il - avaliagdo do Conselho de Saude sobre a gestdo do SUS no ambito do respectivo ente da Federagéo.

Paragrafo unico. A transparéncia e a visibilidade serao asseguradas mediante incentivo a participagao popular
e realizagao de audiéncias publicas, durante o processo de elaboragéo e discussao do plano de saude.

Secao Il - Da Escrituragao e Consolidagdao das Contas da Saude

Art. 32. Os ¢6rgaos de saude da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios manterao registro

contabil relativo as despesas efetuadas com agdes e servigos publicos de saude.
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Paragrafo unico. As normas gerais para fins do registro de que trata o caput serdo editadas pelo érgao central
de contabilidade da Unido, observada a necessidade de segregacao das informagdes, com vistas a dar cumprimento
as disposicdes desta Lei Complementar.

Art. 33. O gestor de saude promovera a consolidagdo das contas referentes as despesas com acgdes e
servigos publicos de saude executadas por 6rgaos e entidades da administragdo direta e indireta do respectivo ente
da Federacao.

Sec¢ao lll - Da Prestacido de Contas

Art. 34. A prestagdo de contas prevista no art. 37 contera demonstrativo das despesas com saude integrante
do Relatoério Resumido da Execugao Orgamentaria, a fim de subsidiar a emissao do parecer prévio de que trata o art.
56 da Lei Complementar n° 101, de 4 de maio de 2000.

Art. 35. As receitas correntes e as despesas com agdes e servigos publicos de saude serdo apuradas e
publicadas nos balangos do Poder Executivo, assim como em demonstrativo préprio que acompanhara o relatério de
que trata o § 3° do art. 165 da Constituicdo Federal.

Art. 36. O gestor do SUS em cada ente da Federagao elaborara Relatério detalhado referente ao quadrimestre
anterior, 0 qual contera, no minimo, as seguintes informagoes:

| - montante e fonte dos recursos aplicados no periodo;

Il - auditorias realizadas ou em fase de execugéo no periodo e suas recomendagbes e determinagoes;

lll - oferta e produgéo de servigos publicos na rede assistencial propria, contratada e conveniada, cotejando
esses dados com os indicadores de saude da populacido em seu dmbito de atuacao.

§ 1° A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios deverdo comprovar a observancia do disposto
neste artigo mediante o envio de Relatério de Gestdo ao respectivo Conselho de Saude, até o dia 30 de margo do
ano seguinte ao da execugéo financeira, cabendo ao Conselho emitir parecer conclusivo sobre o cumprimento ou néo
das normas estatuidas nesta Lei Complementar, ao qual sera dada ampla divulgagéo, inclusive em meios eletrénicos
de acesso publico, sem prejuizo do disposto nos arts. 56 e 57 da Lei Complementar n°® 101, de 4 de maio de 2000.

§ 2° Os entes da Federagdo deverdo encaminhar a programacado anual do Plano de Saude ao respectivo
Conselho de Saude, para aprovagdo antes da data de encaminhamento da lei de diretrizes orgamentarias do
exercicio correspondente, a qual sera dada ampla divulgagéao, inclusive em meios eletrénicos de acesso publico.

§ 32 Anualmente, os entes da Federagéo atualizardo o cadastro no Sistema de que trata o art. 39 desta Lei
Complementar, com mengéao as exigéncias deste artigo, além de indicar a data de aprovagéo do Relatério de Gestao
pelo respectivo Conselho de Saude.

§ 4° O Relatério de que trata o caput sera elaborado de acordo com modelo padronizado aprovado pelo
Conselho Nacional de Saude, devendo-se adotar modelo simplificado para Municipios com populagédo inferior a
50.000 (cinquenta mil habitantes).

§ 5° O gestor do SUS apresentara, até o final dos meses de maio, setembro e fevereiro, em audiéncia publica
na Casa Legislativa do respectivo ente da Federagao, o Relatério de que trata o caput.

Secao IV - Da Fiscalizagdao da Gestao da Saude

Art. 37. Os orgaos fiscalizadores examinarao, prioritariamente, na prestacao de contas de recursos publicos
prevista no art. 56 da Lei Complementar n°® 101, de 4 de maio de 2000, o cumprimento do disposto no art. 198 da
Constituicdo Federal e nesta Lei Complementar.

Art. 38. O Poder Legislativo, diretamente ou com o auxilio dos Tribunais de Contas, do sistema de auditoria do
SUS, do 6rgéo de controle interno e do Conselho de Saude de cada ente da Federagéo, sem prejuizo do que dispde
esta Lei Complementar, fiscalizar4 o cumprimento das normas desta Lei Complementar, com énfase no que diz
respeito:

| - a elaboragao e execucgao do Plano de Saude Plurianual;

Il - ao cumprimento das metas para a saude estabelecidas na lei de diretrizes orgamentarias;

[l - & aplicagdo dos recursos minimos em a¢des e servigcos publicos de saude, observadas as regras previstas
nesta Lei Complementar;

IV - as transferéncias dos recursos aos Fundos de Saude;

V - a aplicagao dos recursos vinculados ao SUS;

VI - a destinagao dos recursos obtidos com a alienagéo de ativos adquiridos com recursos vinculados a saude.

Art. 39. Sem prejuizo das atribuigbes préprias do Poder Legislativo e do Tribunal de Contas de cada ente da
Federagéo, o Ministério da Saude mantera sistema de registro eletrdnico centralizado das informagdes de saude
referentes aos orgamentos publicos da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, incluida sua
execucgao, garantido o acesso publico as informagdes.

§ 1° O Sistema de Informagéo sobre Orgamento Publico em Saude (Siops), ou outro sistema que venha a
substitui-lo, sera desenvolvido com observancia dos seguintes requisitos minimos, além de outros estabelecidos pelo
Ministério da Saude mediante regulamento:

| - obrigatoriedade de registro e atualizacdo permanente dos dados pela Unido, pelos Estados, pelo Distrito
Federal e pelos Municipios;

Il - processos informatizados de declaracao, armazenamento e exportacao dos dados;

[l - disponibilizagdo do programa de declaragdo aos gestores do SUS no ambito de cada ente da Federacao,
preferencialmente em meio eletrénico de acesso publico;
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IV - realizagdo de calculo automatico dos recursos minimos aplicados em agdes e servigos publicos de saude
previstos nesta Lei Complementar, que deve constituir fonte de informacéo para elaboragdo dos demonstrativos
contabeis e extracontabeis;

V - previsdo de médulo especifico de controle externo, para registro, por parte do Tribunal de Contas com
jurisdicao no territério de cada ente da Federagdo, das informagbes sobre a aplicagdo dos recursos em acgdes e
servigos publicos de saude consideradas para fins de emissao do parecer prévio divulgado nos termos dos arts. 48 e
56 da Lei Complementar n° 101, de 4 de maio de 2000, sem prejuizo das informagdes declaradas e homologadas
pelos gestores do SUS;

VI - integracdo, mediante processamento automatico, das informacbées do Siops ao sistema eletrénico
centralizado de controle das transferéncias da Unido aos demais entes da Federagdo mantido pelo Ministério da
Fazenda, para fins de controle das disposi¢cdes do inciso |l do paragrafo Unico do art. 160 da Constituicdo Federal e
do art. 25 da Lei Complementar n°® 101, de 4 de maio de 2000.

§ 2° Atribui-se ao gestor de saude declarante dos dados contidos no sistema especificado no caput a
responsabilidade pelo registro dos dados no Siops nos prazos definidos, assim como pela fidedignidade dos dados
homologados, aos quais se conferira fé publica para todos os fins previstos nesta Lei Complementar e na legislagéao
concernente.

§ 3° O Ministério da Saude estabelecera as diretrizes para o funcionamento do sistema informatizado, bem
como 0s prazos para o registro e homologagéo das informagdes no Siops, conforme pactuado entre os gestores do
SUS, observado o disposto no art. 52 da Lei Complementar n® 101, de 4 de maio de 2000.

§ 4° Os resultados do monitoramento e avaliagdo previstos neste artigo serdo apresentados de forma objetiva,
inclusive por meio de indicadores, e integrardo o Relatério de Gestdo de cada ente federado, conforme previsto no
art. 4°da Lei n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990.

§ 5° O Ministério da Saude, sempre que verificar o descumprimento das disposi¢cdes previstas nesta Lei
Complementar, dara ciéncia a direcao local do SUS e ao respectivo Conselho de Saude, bem como aos 6rgaos de
auditoria do SUS, ao Ministério Publico e aos 6rgaos de controle interno e externo do respectivo ente da Federacgéao,
observada a origem do recurso para a adogao das medidas cabiveis.

§ 62 O descumprimento do disposto neste artigo implicara a suspensao das transferéncias voluntarias entre os
entes da Federagado, observadas as normas estatuidas no art. 25 da Lei Complementar n® 101, de 4 de maio de

2000.

Art. 40. Os Poderes Executivos da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios disponibilizarao,
aos respectivos Tribunais de Contas, informagdes sobre o cumprimento desta Lei Complementar, com a finalidade de
subsidiar as a¢des de controle e fiscalizagéo.

Paragrafo unico. Constatadas divergéncias entre os dados disponibilizados pelo Poder Executivo e os obtidos
pelos Tribunais de Contas em seus procedimentos de fiscalizacdo, sera dado ciéncia ao Poder Executivo e a diregao
local do SUS, para que sejam adotadas as medidas cabiveis, sem prejuizo das sangdes previstas em lei.

Art. 41. Os Conselhos de Saude, no ambito de suas atribuicdes, avaliardo a cada quadrimestre o relatério
consolidado do resultado da execucdo orgamentaria e financeira no ambito da saude e o relatério do gestor da saude
sobre a repercussao da execugao desta Lei Complementar nas condigbes de saude e na qualidade dos servigos de
saude das populagdes respectivas e encaminhara ao Chefe do Poder Executivo do respectivo ente da Federacdo as
indicagdes para que sejam adotadas as medidas corretivas necessarias.

Art. 42. Os 6rgaos do sistema de auditoria, controle e avaliagdo do SUS, no dmbito da Unido, dos Estados, do
Distrito Federal e dos Municipios, deverao verificar, pelo sistema de amostragem, o cumprimento do disposto nesta
Lei Complementar, além de verificar a veracidade das informagdes constantes do Relatério de Gestdo, com énfase
na verificagdo presencial dos resultados alcangados no relatério de saude, sem prejuizo do acompanhamento pelos
orgaos de controle externo e pelo Ministério Publico com jurisdi¢gdo no territério do ente da Federagéo.

CAPITULO V - DISPOSIGOES FINAIS E TRANSITORIAS

Art. 43. A Unido prestara cooperacgéo técnica e financeira aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios
para a implementacao do disposto no art. 20 e para a modernizagdo dos respectivos Fundos de Saude, com vistas ao
cumprimento das normas desta Lei Complementar.

§ 1° A cooperagéo técnica consiste na implementagéo de processos de educagéo na saude e na transferéncia
de tecnologia visando a operacionalizagdo do sistema eletrdnico de que trata o art. 39, bem como na formulagéo e
disponibilizagdo de indicadores para a avaliagdo da qualidade das agbes e servigos publicos de saude, que deverao
ser submetidos a apreciagao dos respectivos Conselhos de Saude.

§ 2° A cooperagédo financeira consiste na entrega de bens ou valores e no financiamento por intermédio de
instituicdes financeiras federais.

Art. 44. No ambito de cada ente da Federagdo, o gestor do SUS disponibilizara ao Conselho de Saude, com
prioridade para os representantes dos usuarios e dos trabalhadores da saude, programa permanente de educagéo na
saude para qualificar sua atuagédo na formulagao de estratégias e assegurar efetivo controle social da execugéo da
politica de saude, em conformidade com o § 2° do art. 1°da Lei n°® 8.142, de 28 de dezembro de 1990.

Art. 45. (VETADO).

Art. 46. As infragbes dos dispositivos desta Lei Complementar serdo punidas segundo o Decreto-Lei n° 2.848,
de 7 de dezembro de 1940 (Codigo Penal), a Lei n° 1.079, de 10 de abril de 1950, o Decreto-Lei n° 201, de 27 de
fevereiro de 1967, a Lei n° 8.429, de 2 de junho de 1992, e demais normas da legislacao pertinente.
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Art. 47. Revogam-se o § 1° do art. 35 da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, e o art. 12 da Lei n° 8.689,
de 27 de julho de 1993.

Art. 48. Esta Lei Complementar entra em vigor na data de sua publicagao.

Brasilia, 13 de janeiro de 2012; 191° da Independéncia e 124° da Repiblica.
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